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Einleitung 
Simulationen von patientenspezifischen, mathematischen Modellen der 
Atemmechanik können die Auswirkungen verschiedener Beatmungseinstellungen 
auf den Patienten vorhersagen. Dadurch können für Patienten mit ARDS (Acute 
Respiratory Distress Syndrome) [1] individuelle, lungenschonende 
Beatmungseinstellungen ermittelt werden. Der Patientenzustand ist dabei zeitlich 
veränderlich und erfordert daher eine Individualisierung der Modelle direkt am 
Krankenbett des Patienten, um stets eine bestmögliche Übereinstimmung zwischen 
Patient und Modell zu garantieren. Dafür müssen die Modelle einfach zu berechnen 
sein, müssen die relevanten Effekte der Atemmechanik in einem bestimmten 
Krankheitsbild erfassen und dann mit den verfügbaren Messsignalen 
(Atemwegsdruck und Beatmungsfluss) identifizierbarkeit garantieren. 
Methodik 
Ein kürzlich entwickeltes druckabhängiges Rekrutierungsmodell basierend auf 
Hicklings Rekrutierungsmechanismus für ARDS [2] wird im ersten Schritt mit Hilfe 
eines Computer-Algebra Programms (Differential Algebra for Identifiability of 
Systems – DAISY [3]) auf seine strukturelle Identifizierbarkeit geprüft [4]. Dabei wird 
sichergestellt, dass die Parameter Identifizierung mit den verfügbaren Signalen eine 
eindeutige Lösung besitzt. Mit Hilfe von klinischen Daten einer ARDS Studie mit 12 
Patienten wurde das Modell mittels gradienten-basierter Parameter Identifizierung 
individualisiert. Im Anschluss wurden die ermittelten Modellparameter auf ihre 
praktische Identifizierbarkeit untersucht. Dazu stellt man die Fehleränderungsrate im 
Bereich des ermittelten Fehlerminimums als Funktion einzelner Modellparameter 
graphisch dar. 
Resultate 
Das Rekrutierungsmodell ist lauf DAISY strukturell identifizierbar. Die identifizierten 
Parameter sind physiologisch plausibel und in der Lage, die gemessenen 
Druckantworten der ARDS Patienten mit hoher Genauigkeit zu reproduzieren. Der 
durchschnittliche Fehler beträgt 1.84% [IQR: 1.77% – 2.18%]. Die praktische 
Identifizierbarkeitsanalyse zeigt jedoch für einige Patienten unzureichende 
Konvexität in der Fehlerfunktion, die auf fehlenden Informationsgehalt in den 
Messdaten hindeutet. 
Diskussion 
Die individualisierten Rekrutierungsmodelle können die beobachtete Dynamik von 
ARDS Patienten erfassen. Obwohl strukturelle Identifizierbarkeit des Modelles 
vorliegt, ist die praktische Identifizierbarkeit stark von der Qualität der Daten 
abhängig. Fehlender Informationsgehalt zeigt sich durch weite und flache 
Fehlertrends. Gradientenverfahren terminieren sobald diese flachen Regionen 
erreicht werden und resultieren in Parameterwerten die entsprechend weit vom 
wahren Fehlerminimum entfernt liegen können. Um erfolgreiche Parameter 
Identifizierung zu garantieren, ist es wichtig, Anforderungen an die Messdaten zu 
definieren. Damit lassen sich geeignete Experimente entwerfen, welche dann die 
benötigten Informationen hervorbringen. 
Konklusion 
Das druckabhängige Rekrutierungsmodell ermöglicht modellgestützten Einblick in die 
Atemmechanik von ARDS Patienten. Jedoch stellt die Parameter Identifizierung hohe 
Ansprüche an die Datenqualität. 
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